Numéro 8 Octobre 2026 ISSN 2960-1606

RAVSE

Revue d’Analyse des Vulnérabilités
Socio-Environnementales

Revue de Géographie du

LAVSE




RAVSE

Revue de Géographie du Laboratoire d’Analyse des Vulnérabilités Socio-
Environnementales, publiée par le Département de Géographie de I"'Université Alassane
Ouattara, Bouaké, Cote d’Ivoire

INDEXATION

Scientific Journal Impact Factor (SJIF)
https:/ /sjifactor.com/passport.php?id=23819
Impact Factor : 6,87 (2026)

ADMINISTRATION DE LA REVUE

Directeur

Joseph P. ASSI-KAUDJHIS, Professeur Titulaire a 1'Université Alassane OUATTARA
(UAO)

Secrétariat de rédaction

¢  Konan KOUASSI, Professeur Titulaire a 'UAO
o Narcisse Bonaventure ASSI-KAUDJHIS, Professeur Titulaire a 'UAO

Secrétariat administratif et technique

¢  Konan KOUASSI, Professeur Titulaire a 'UAO

¢ Guy Roger Yoboué KOFFI, Maitre de Conférences a 'UAO
¢ Edouard Zadi ZOGBO, Maitre de Conférences a 'UAO

¢ Pierre Anvo AYEMOU, Maitre-Assistant a 'UAO

¢ Senguen KOUAKOU, Assistant, Informaticien, a 'UAO

o Adeline Olga BRISSY, Maitre-Assistant a 'UAO

¢  Enoc One GUEDE, Maitre-Assistant a 'UAO

Comité scientifique

¢ DJAKO Arsene, Professeur Titulaire, Université Alassane Ouattara (Cote
d'Ivoire)

o ASSI-KAUDJHIS Narcisse Bonaventure, Professeur Titulaire, Université
Alassane Ouattara (Cote d'Ivoire)

+  SOKEMAWU Koudzo, Professeur Titulaire, Université de Lomé (Togo)

+ GIBIGAYE Moussa, Professeur Titulaire, Université Abomey-Calavi (Bénin)

+ GUEDEGBE Odile DOSSOU, Professeur Titulaire, Université Abomey-Calavi



(Bénin)

HECTHELI Follygan, Professeur Titulaire, Université de Lomé (Togo)
KADOUZA Padabd, Professeur Titulaire, Université de Kara (Togo)

BLE Celestin, Directeur de Recherches, CRO (Cote d'Ivoire)

ASSA Rebecca Rachel A., Professeur Titulaire, Université Félix Houphouét
Boigny (Cote d'Ivoire)

BOUPKESSI Tchaa, Professeur Titulaire, Université de Lomé (Togo)
MEDIEBOU Chindji, Maitre de Conférences Université de Yaoundé
(Caméroun)

FANGNON Bernard, Professeur Titulaire, Université Abomey-Calavi (Bénin)
YABI Ibouraima, Professeur Titulaire, Université Abomey-Calavi (Bénin)
ABOUDOU Ramanou Y. M. A., Professeur Titulaire, Université de Parakou
(Bénin)

KOUMI Rachelle, Maitre de Recherches, CRO (Cote d'Ivoire)

BARIMA Yao Sabas, Professeur Titulaire, Université Jean Lorougnon Guédé
(Cote d’Ivoire)

CHEIKH Samba Wade, Professeur Titulaire, Université Gaston Berger
(Sénégal)

PAPA Sakho, Maitre de Conférences, Cheikh Anta Diop (Sénegal)
ADJAKPA Tchékpo Théodore, Professeur Titulaire, Université Abomey-
Calavi (Bénin)



EDITORIAL

L’analyse de la vulnérabilité vise a comprendre les conditions et les expressions
d’exposition néfaste aux catastrophes naturelles et aux crises dans le but de réduire
leurs conséquences sur les populations, les territoires et les activités. La nécessité
d’une approche géographique s'impose comme une réponse a la complexité de
I'objet d’étude que constitue la vulnérabilité. La création de RAVSE résulte de
I'engagement scientifique du Laboratoire d’Analyse des Vulnérabilités Socio-
environnementales logé a I'Université Alassane Ouattara a contribuer a la diffusion
des savoirs scientifiques. RAVSE est une revue spécialisée de Géographie dont
I'objectif est de contribuer a éclairer la complexité des facteurs de vulnérabilités
socio-environnementales et les stratégies de résiliences mises en place par les sociétés
dans un contexte de développement durable. Elle maintient sa ferme volonté de
réunir les contributions venant d’horizon divers qui donnent a la vulnérabilité
socio-environnementale son épaisseur géographique. Ce support de publication
scientifique vient donc renforcer la visibilité des résultats des travaux de recherche
menés sur les vulnérabilités socio-environnementales en géographie et les sciences
connexes. RAVSE est au service des enseignants-chercheurs, chercheurs et
étudiants qui s’intéressent a 1’analyse des vulnérabilités socio-environnementales.
A cet effet, RAVSE accueillera toutes les contributions sur les thématiques liées aux
facteurs de vulnérabilités socio-environnementales et les stratégies de résiliences.
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AVIS AUX AUTEURS

La Revue d’Analyse des Vulnérabilités Socio-Environnementales (RAVSE), Revue de
Géographie du LAVSE (Laboratoire d’Analyse des Vulnérabilités Socio-
Environnementale) diffuse de travaux originaux de géographie qui relevent du
domaine des «Sciences de I’homme et de la société». Elle publie des articles originaux,
rédigés en francais, non publiés auparavant et non soumis pour publication dans une
autre revue. Les normes qui suivent sont conformes a celles adoptées par le Comité
Technique Spécialisé(CTS) de Lettres et sciences humaines / CAMES (cf. dispositions
de la 38e session des consultations des CCI, tenue a Bamako du 11 au 20 juillet 2016).

1- Manuscrit
Les textes a soumettre devront respecter les conditions de formes suivantes :

e le texte doit étre transmis au format document doc (word 97-2003);

o il devra comprendre un maximum de 60.000 signes (espaces compris),
interligne 1,5, police de caracteres Times New Roman 12 ;

o insérer la pagination et ne pas insérer d'information autre que le numéro de
page dans le pied de page ;

o les figures et les tableaux doivent étre intégrés au texte et présentés avec des
marges d’au moins six centimetres a droite et a gauche. Les caractéres dans ces
figures et tableaux doivent aussi étre en Times 12. Les titres des illustrations
(carte, tableaux, figures, photographies) doivent étre mentionnés ;

e Le comité de rédaction demande aux auteurs de préciser sur la premiere page :

o Le titre du texte,

o Pour chaque auteur, une notice comprenant :

» les nom et prénoms,

» le grade

» Je rattachement institutionnel,
= 1’adresse électronique,

o Un résumé en un seul paragraphe de 1000 signes (espaces compris)
maximum, qui devra étre différent du premier paragraphe du texte. Il
doit notamment énoncer 1’objectif poursuivi par l’auteur.

Proposer six mots clés.
o Proposer le texte lui-méme.

NB : le résumé doit étre traduit en anglais ainsi que les mots clés.

Le manuscrit doit respecter la structuration suivante : Introduction,
Méthodologie, Résultats (analyse des Résultats), Discussion, Conclusion,
Références bibliographiques (s’il s’agit d’une recherche expérimentale ou
empirique).

Les notes infrapaginales, si elles existent, doivent étre numérotées en chiffres
arabes, rédigées en taille 10 (Times New Roman). Réduire au maximum le nombre
de notes infrapaginales. Ecrire les noms scientifiques et les mots empruntés a



d’autres langues que celle de I’article en italique (Solanum lycopersicum).

Les articulations d"un article, a ’exception de l'introduction, de la conclusion, de
la bibliographie, doivent étre titrées, et numérotées par des chiffres (exemples : 1.
;1.1.51.2.;2.;22.;,221,;2.22.;3.; etc.). Les titres des sections du texte doivent
étre numérotés de la facon suivante :

1. Premier niveau, premier titre (Times 12 gras)

1.1. Deuxiéme niveau (Times 12 gras italique)

1.2.1. Troisieme niveau (Times 12 italique sans le gras)

Les illustrations

Les tableaux, les cartes, les figures, les graphiques, les schémas et les photos
doivent étre numérotés (numérotation continue) en chiffres arabes selon 1'ordre
de leur apparition dans le texte. Ils doivent comporter un titre concis, placé au-
dessus de 'élément d’illustration (centré). La source (centrée) est indiquée au-
dessous de "élément d’illustration (Taille 10). Ces éléments d’illustration doivent
étre : i. annoncés, ii. Insérés, iii. Commentés dans le corps du texte.

La présentation des illustrations : figures, cartes, graphiques, etc. doit respecter le miroir
de la revue. Ces documents doivent porter la mention de la source, de 'année et de l’échelle
(pour les cartes).

2- Notes et références

2.1. Les passages cités sont présentés entre guillemets. Lorsque la phrase citant et la
citation dépasse trois lignes, il faut aller a la ligne, pour présenter la citation (interligne
1) en retrait, en diminuant la taille de police d"un point.

2.2. Les références de citation sont intégrées au texte citant, selon les cas, ainsi qu’il suit

- Initiale (s) du Prénom ou des Prénoms et Nom de l'auteur, année de publication,
pages citées (T. K. YEBOUE, 2017, p. 18);

- Initiale (s) du Prénom ou des Prénoms et Nom de l’Auteur (année de
publication, pages citées).

Exemples:

En effet, I'objectif poursuivi par K. Kouassi (2012, p. 35), est «une meilleure
appréhension des enjeux de la problématique de I'insalubrité dans I’espace urbain en
général et a Adjamé (...)»

2.3. Les sources historiques, les références d’informations orales et les notes
explicatives sont numérotées en continue et présentées en bas de page.

2.4. Les divers éléments d'une référence bibliographique sont présentés comme suit :
Nom et Prénom (s) de l'auteur, Année de publication, Titre, Lieu de publication,
Editeur, pages (p.) pour les articles et les chapitres d’ouvrage.

Le titre d'un article est présenté entre guillemets, celui d'un ouvrage, d’'un mémoire
ou d'une these, d'un rapport, d'une revue ou d’un journal est présenté en italique.
Dans la zone Editeur, on indique la Maison d’édition (pour un ouvrage), le Nom et le
numéro/volume de la revue (pour un article). Au cas ot un ouvrage est une traduction
et/ou une réédition, il faut préciser apres le titre le nom du traducteur et/ou I'édition



(ex: 2nde éd.).

2.5. Les références bibliographiques sont présentées par ordre alphabétique des noms
d’auteur. Par exemple:

Références bibliographiques
AMIN Samir, 1996, Les défis de la mondialisation, L’'Harmattan, Paris, 345 p.
BERGER Gaston, 1967, L’homme moderne et son éducation, PUF, Paris, 368 p.

DIAGNE Souleymane Bachir, 2003, «Islam et philosophie. Lecons d"une rencontre»,
Diogene, 202, p. 145-151.

DIAKITE Sidiki, 1985, Violence technologique et développement. La question africaine du
développement, L'Harmattan, Paris, 153p.

LAVIGNE DELVILLE Philippe, 1991, Migration et structuration associative : enjeux
dans la moyenne vallée. In : La vallée du fleuve Sénégal : évaluations et perspectives d une
décennie d’'aménagements, Karthala, Paris, p. 117-139.

SEIGNEBOS Christian, 2006, Perception du développement par les experts et les
paysans au nord du Cameroun. In : Environnement et mobilités géographiques, Actes du
séminaire, PRODIG, Paris, p. 11-25.

SOKEMAWU Koudzo, 2012, « Le marché aux fétiches : un lieu touristique au cceur de
la ville de Lomé au Togo », In : Journal de la Recherche Scientifique de I"'Université de Lomé,
Série « Lettre et sciences humaines », Série B, Volume 14, Numéro 2, Université de
Lomé, Lomé, p. 11-25.

Pour les travaux en ligne ajouter I’adresse électronique (URL).

3. Nota bene

3.1. Le non-respect des normes éditoriales entraine le rejet d'un projet d’article.

3.2. Tous les prénoms des auteurs doivent étre entierement écrits dans la bibliographie.

3.3. Pagination des articles et chapitres d’ouvrage, écrire p. 2-45, par exemple et non
pp. 2-45.

3.4. En cas de co-publication, citer tous les co-auteurs.

3.5. Eviter de faire des retraits au moment de débuter les paragraphes, observer plutot
un espace.

3.6. Plan: Introduction (Problématique, Hypothese), Méthodologie (Approche),
Résultats (analyse des résultats), Discussion, Conclusion, Références Bibliographiques

Résumé: dans le résumé, l'auteur fera apparaitre le contexte, I'objectif, faire une
esquisse de la méthode et des résultats obtenus. Traduire le résumé en Anglais (y
compris le titre de 1’article)

Introduction: doit présenter le contexte, la situation problématique, le probleme, les
questions de recherche, les objectifs de recherche et si possible les hypotheses.

Outils et méthodes: (Méthodologie/Approche), I'auteur expose uniquement ce qui
est outils et méthodes



Résultats: 'auteur expose ses résultats, qui sont issus de la méthodologie annoncée
dans Outils et méthodes (pas les résultats d’autres chercheurs). L’Analyse des
résultats traduit l'explication de la relation entre les différentes variables objet de
l'article; le point "R" présente le résultat issu de I'élaboration (traitement) de
l'information sur les variables.

Discussion: la discussion est placée avant la conclusion ; la conclusion devra alors étre
courte. Dans cette discussion, confronter les résultats de votre étude avec ceux des
travaux antérieurs, pour dégager différences et similitudes, dans le sens d’une
validation scientifique de vos résultats. La discussion est le lieu ot le contributeur dit
ce qu'il pense des résultats obtenus, il discute les résultats ; c’est une partie importante
qui peut occuper jusqu’a plus deux pages.

Le Rédacteur en chef
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Résumé

Face a la propagation récurrente de la diarrhée dans les quartiers périurbains de Sam,
Ngane Alassane, Nimzatt et Abattoirs de la ville de Kaolack au Sénégal, les
populations et la collectivité territoriale ont mis en place des stratégies pour lutter
contre la dissémination de la pathologie. L’objectif de cette étude est d’identifier ces
stratégies afin de mieux les apprécier. Pour cela, une enquéte a été effectuée aupres
de 353 ménages sélectionnés par échantillonnage aléatoire et répartis par quotas. Les
résultats obtenus révelent que les stratégies développées par les populations sont
diverses et variées (amélioration des pratiques d’hygiéne domestique, lavage des
mains apres usage des toilettes, visite a domicile, organisation collective d’opérations
Augias...). Le lavage des mains apres usage des toilettes est la mesure préventive la
plus largement adoptée par les ménages. Cette pratique est quasi systématique, avec
des taux tres acceptables de 96,4% de ces derniers a Sam, 100 % a Nimzatt, 98,85% a
Ngane Alassane et 97,4 % aux Abattoirs. Par ailleurs, sous la tutelle de la collectivité
territoriale, les services de santé et les acteurs communautaires locaux ont aussi joué
un role prégnant dans la prévention du risque diarrhéique, dans un contexte
d’urbanisation non planifiée aux défis multiformes.

Mots-clés : Stratégies, Diarrhée, espace périurbain, Ville, Sénégal

STRATEGIES FOR COMBATING DIARRHEA IN THE NEIGHBORHOODS OF
SAM, NGANE ALASSANE, NIMZATT AND ABATTOIRS (CITY OF KAOLACK-
SENEGAL)

Abstract

In response to the recurring spread of diarrhea in the peri-urban neighborhoods of
Sam, Ngane Alassane, Nimzatt, and Abattoirs in the city of Kaolack, Senegal, local
residents and the municipal authority have implemented strategies to combat the

disease's transmission. This study aims to identify and evaluate these strategies. To
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this end, a survey was conducted among 353 households selected via random
sampling and quota allocation. The results reveal a diverse range of strategies
developed by the population (improved household hygiene practices, handwashing
after toilet use, home visits, and organized community cleanup drives).
Handwashing after toilet use is the preventive measure most widely adopted by
households. This practice is nearly universal, with very high adoption rates: 96.4% in
Sam, 100% in Nimzatt, 98.85% in Ngane Alassane, and 97.4% in Abattoirs.
Furthermore, under the guidance of the municipal authority, health services and
local community stakeholders have played a significant role in preventing diarrhea
risks amidst the multifaceted challenges of unplanned urbanization.

Key-words : Strategies, Diarrhea, peri-urban area, City, Senegal

Introduction

La diarrhée constitue dans les pays en développement un sérieux probléeme de santé
public, particulierement chez les enfants en milieu urbain (S. DOS SANTOS, ]J.
RAUTU, B. SCHOUMAKER et al. 2019, p. 65). En Afrique, la diarrhée occupe la
troisieme place du classement des maladies infectieuses les plus meurtrieres (OMS,
2013, p.10; N. THAPAR et I. SANDERSON, 2004, p. 645). L’ Afrique subsaharienne et
I’Asie du Sud paient le plus lourd tribut avec pres de 1 300 décés par jour chez les
enfants de moins de cinq (OMS, 2013, p. 10). Un tel constat n’est pas fortuit et reste
assujetti a des déterminants environnementaux dont les plus prégnants sont entre
autres, l'insalubrité, la mauvaise qualité de l'eau de boisson, le manque d’eau
potable, I'absence ou 1'obsolescence de réseaux d’assainissement adéquats, le
manque d’hygiéne et les eaux stagnantes pendant la saison pluvieuse (S. NDOUR et
I. MBAYE, 2025, p. 86 ; I. MBAYE, p. 15). La production de déchets, associée a une
collecte irréguliere et a 1'absence d’infrastructures d’assainissement fonctionnelles,
crée un milieu particulierement favorable a la prolifération d’agents pathogenes
responsables de la diarrhée (S. DOS SANTOS, J. RAUTU, B. SCHOUMAKER et al.
2019, p. 54). Ainsi, 'urbanisation incontrolée modifie I'environnement urbain et crée
des conditions malsaines, propices a 'émergence de certaines pathologies a 'image
de la diarrhée (E. CADOT et al., 1998, p. 451). Ces conditions malsaines engendrent
1,7 millions de déces chez les enfants de moins de cinqg ans dans le monde (E.
CADOT et al., 1998, p. 452). Dans de nombreuses villes africaines, ces défaillances
sont observées a grande échelle. Les rues servent fréquemment de zones de rejet des
déchets solides et liquides, illustrant un dysfonctionnement systémique de la gestion
urbaine (B. KONE, J. POSSILETYA, V. KOUAME, C.F. DOUKOIRE et al., 2019, p. 7).
Au Sénégal, ce cadre de vie délétere en milieu urbain demeure I'une des principales
causes de morbidité et de mortalité diarrhéique chez les enfants (OMS, 2013, p.71).
Selon une étude de P. SAKHO, P. NDIAYE et M. CAMARA, (2015, p. 7), la diarrhée
représente 30% de la mortalité des enfants de moins de 5 ans dans le quartier des
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Abattoirs de la ville de Kaolack. L’objectif de cette étude est d’identifier les stratégies
mises en place par la collectivité territoriale et les populations pour lutter contre la
propagation de la diarrhée dans les quartiers périurbains de Sam, Ngane Alassane,
Nimzatt et Abattoirs de la ville de Kaolack.

1. Méthodologie
1.1. Cadre d’étude

Les quartiers périurbains de la ville de Kaolack ciblés par cette étude sont situés dans
le Centre-Ouest du Sénégal, au cceur de la zone éco géographique du Bassin
Arachidier (ANSD, 2023, p. 154). Il s’agit notamment de Sam, Ngane Alassane,
Nimzat et Abattoirs (figure 1).

Figure 1: localisation géographique des quartiers étudiés de la ville de Kaolack
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Le quartier de Sam est limité a I'Est par Medina Baye et Thioffack, a I'Ouest par
Ndorong Sadaga, au Nord par Gawane et au Sud par Tabangoye et Médina Mbaba.
Ngane Alassane, situé au Nord de la ville, est limité a I'Est par Ngane Saer, a 'Ouest
et au Nord par Mbadakhoune et au Sud par Touba Kaolack.
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Nimzat, localisé dans le Centre-Ouest de la ville est limité a 1'Est par Ndorong, a
I'Ouest par Darou Salam Diamaguéne, au Nord par Keur Maloum et I'extension de
Touba Kaolack et au Sud par Sara Ndioughary. Enfin le quartier Abattoirs est situé
au Sud de la ville de Kaolack. II est limité a 1’Est par le fleuve Saloum, a I'Ouest par
Léona Escale, au Nord par des extensions de la ville et au Sud par Ndangane.

Ces quartiers périurbains se caractérisent par une insalubrité persistante, 1’absence de
réseau collectif d’assainissement, un acces limité a 1’eau potable, I'usage généralisé de
fosses septiques non conformes et le rejet direct des eaux dans les rues (ONU-
HABITAT, 2008, p. 19). Ces facteurs environnementaux, favorisent la transmission de
la diarrhée, qui constitue un probleme de santé publique préoccupant dans les
quartiers de Sam, Ngane Alassane, Nimzat et Abattoirs. Face a ce défi, différentes
stratégies ont été développées a la fois par la collectivité territoriale et par les
populations locales. Ces initiatives, bien que souvent disparates, témoignent d"une
volonté collective d’améliorer le cadre de vie et de réduire par conséquent le risque
de transmission de la diarrhée.

1.2. Outils et méthodes

Les données utilisées dans cette étude ont été collectées a travers la recherche
documentaire et 'enquéte par ménage. La sélection des ménages (353 /4310) a été
effectuée de maniere aléatoire et répartis sur les quatre (04) quartiers-cibles de Sam,
Nimzatt, Ngane Alassane et Abattoirs, soit une population de 39351 habitants
(ANSD, 2023, p. 123). La taille de I’échantillon a été déterminée en appliquant la
formule standard, formalisée comme suit :

Z°xp(1—p)

Taille de 1"échantillon (n) =

e N :nombre total de ménages dans les quatre quartiers (4 310)

e z:score z correspondant au niveau de confiance choisi (95 %), soit 1,96
e e:marged’erreur fixéea 5 %

e p:proportion estimée (0,5)

e n: taille de I'échantillon a déterminer

Afin d’assurer une représentativité proportionnelle, la répartition de 1’échantillon a
été réalisée selon la méthode des quotas, en fonction du poids de chaque quartier
dans la population totale (S. Ndour, 2026, p. 20). A cet effet, la formule suivante a été
utilisée :
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nombre de ménages de chaque quartier

Taille de l'échantillon = 1009
airte ge bechantizton Nombre total de ménages des quatre quartierx &

Le questionnaire concu avec Sphinx, a été soumis via KoBoCollect. Les données
statistiques et cartographiques ont été traitées respectivement avec Excel et ArcGIS.

Les données sanitaires sur la morbidité diarrhéique proviennent des registres de
consultations des postes de santé des quartiers-cibles. Elles couvrent la période allant
de 2020 a 2024.

2. Résultats
2.1. Dispositif de prise en charge et tableau pathologique de la diarrhée

La ville de Kaolack dispose d'un réseau d’infrastructures sanitaires relativement
diversifié, comprenant un (01) Centre Hospitalier Régional (CHR), un (01) centre de
santé et dix-sept (17) postes de santé, inégalement répartis a 1"échelle urbaine (figure
2). Cette répartition est fonction des besoins de santé et du caractére polarisateur des

quartiers.

Figure 2 : Répartition spatiale des structures de santé de la ville de Kaolack en 2024
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Une forte concentration des équipements est constatée dans les structures de santé
des quartiers centraux a l'instar de Kasnack ot est localisé le CHR. En revanche, les
quartiers périurbains de Nimzatt, Ngane Alassane, Sam et Abattoirs, se caractérisent
par un faible plateau technique. Ce déficit d’équipements, contraint les habitants de
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ces quartiers a parcourir de longues distances pour accéder aux soins, souvent dans
des conditions de mobilité difficiles inhérentes a I'impraticabilité des routes.

2.2. Description du tableau pathologique de la diarrhée

L’analyse des données issues des registres de consultations des postes de santé des
quartiers de Sam, Nimzatt, Ngane Alassane et Abattoirs entre 2020 et 2024 met en
évidence des disparités dans 1'évolution annuelle des cas de diarrhée (figure 3).

Figure 3 : Evolution annuelle des cas de diarrhée dans les quartiers étudiés de 2020
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Source : registres médicaux des postes de santé de Sam, Ngane Alassane, Nimzatt et Abattoirs, 2024

Le quartier de Sam se distingue de maniere constante comme le plus touché par la
morbidité diarrhéique. Entre 2020 et 2021, les cas de diarrhée passent de 855 a 920
cas, pour ensuite baisser a 830 cas en 2022. En 2024, les cas de diarrhée ont remonté a
nouveau pour atteindre 950 cas, traduisant une résurgence ou une persistance de
facteurs de risque structurels (mauvaise gestion des eaux usées, vulnérabilité
environnementale et socio-économique du quartier...).

A Nimzatt, la morbidité diarrhéique connait une évolution fluctuante, passant de 606
cas en 2020 a 623 cas en 2021, avant d’enregistrer une chute significative en 2022 (443
cas). Apres cette baisse, les cas de diarrhée augmentent légerement en 2023 (457 cas)
pour atteindre le pic de 637 cas en 2024. Cette dynamique traduit une amélioration
temporaire du cadre de vie, suivie d'une dégradation des conditions
environnementales et socio-sanitaires des habitants du quartier.
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Le quartier de Ngane Alassane enregistre sur I'ensemble de la série considérée, les
cas de diarrhée les plus faibles. Apres une relative stabilité en 2020-2021 (578 et 577
cas), les cas chutent brutalement en 2022 (314 cas) et atteignent leur minimum en
2023 (215 cas). L’année 2024 marque une remontée significative (419 cas), illustrant
une vulnérabilité persistante malgré une morbidité globalement réduite par rapport
aux autres quartiers. Cette évolution pourrait s’expliquer par des conditions
d’assainissement précaires, aggravées par les aléas climatiques saisonniers,
notamment les inondations pendant la saison pluvieuse.

Aux Abattoirs, la tendance est plus préoccupante. Apres une baisse de la morbidité
diarrhéique passant de 590 cas en 2020 a 547 cas en 2021-2022, les cas de diarrhée
enregistrent une hausse a partir de 2023 (657 cas), pour atteindre 761 cas en 2024. Ce
profil traduit une propagation continue de la maladie sur les deux derniéres années.
L’accumulation de déchets, les eaux stagnantes et la proximité des activités
d’abattage pourraient contribuer a cette situation sanitaire défavorable.

Globalement, I’évolution annuelle de la morbidité diarrhéique observée entre 2020 et
2024 montre une recrudescence généralisée, particulierement a Sam et aux Abattoirs,
qui concentrent a eux seuls les cas de diarrhée les plus élevés. Les quartiers de
Nimzatt et de Ngane Alassane, bien que moins touchés, n’échappent pas a la
tendance haussiere. Ces résultats témoignent une persistance structurelle des facteurs
de risque sanitaires liés a l'insalubrité urbaine et a la faiblesse des dispositifs
d’assainissement, confirmant la nécessité d’une gestion intégrée de I'environnement
et de la santé publique dans les quartiers périurbains de Kaolack. Par ailleurs, les
quartiers de Sam, Ngane Alassane, Nimzatt et Abattoirs présentent une promiscuité
humaine a I'échelle du ménage, caractéristique des zones périurbaines en expansion
rapide. L’analyse des données issues de 1'enquéte montre que les ménages des
quartiers-cibles sont généralement composés de 10 a 11 personnes en moyenne,
réparties dans un nombre moyen de chambres de 4 a 5. Ainsi, la cohabitation dans
un espace restreint est une réalité et limite les conditions d’hygiene dans les
logements. Cela constitue de fait, un facteur favorisant la transmission de la diarrhée.

Sur I'ensemble des quartiers-cibles de la période 2020-2024, les enfants 4gés de moins
de 10 ans (5 000 cas), particulierement les moins de 5 ans, correspondent a la
population a risque diarrhéique (S. NDOUR, 2026, p. 41).

Les cas de diarrhée décroissent de maniere progressive a partir de 'adolescence (10-
14 ans et plus), avec 3 500 cas cumulés chez les personnes agées de 15 ans et plus (S.
NDOUR, 2026, p. 42). Cette diminution s’explique par l'acquisition d’une immunité
acquise au cours des expositions répétées face aux agents pathogenes, I’amélioration
des conditions d’hygiéne et d’accés aux soins.
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2.3. Stratégies de la collectivité territoriale (municipalité)

2.3.1. Le role de la municipalité dans la lutte contre la diarrhée

La municipalité de la ville de Kaolack, en sa qualité d’organe de gouvernance locale,
joue un role prééminent dans la lutte contre les maladies liées a 1'environnement,
dont la diarrhée. Ses interventions s’inscrivent dans le cadre des compétences
transférées par les lois de décentralisation, notamment en matiere de santé publique,
d’assainissement et de gestion des déchets. La municipalité occupe un role central
dans la régulation et la mise en ceuvre des politiques locales de santé publique et
d’assainissement. Parallélement, elle développe des actions de sensibilisation
communautaire, organisant des campagnes d’éducation sanitaire centrées sur
I'hygiene domestique, la gestion de I'eau et 'utilisation des latrines. Cependant, ces
actions demeurent inefficaces pour la plupart, car il s’agit d’actions ponctuelles et
relativement ne couvrantes. Sous la tutelle de la municipalité, les services techniques
de santé et d’hygiéne, mettent en ceuvre un ensemble de mesures visant a améliorer
le cadre de vie des populations et de réduire le risque diarrhéique.

2.3.2. Les services de santé et d’hygiene

Les services techniques de santé jouent un role clé dans la prévention et la gestion de
la diarrhée. La lutte contre cette pathologie dans les quartiers périurbains de Sam,
Ngane Alassane, Nimzatt et Abattoirs, repose sur des interventions cliniques, la
sensibilisation communautaire et le renforcement des capacités des acteurs locaux,
notamment le personnel de santé et les agents du service d’hygiene.

2.3.2.1. Les postes de santé

Les postes de santé constituent le pivot de la prévention et de la prise en charge des
cas de diarrhée dans les quartiers périurbains de Kaolack en général et de Sam,
Ngane Alassane, Nimzatt et Abattoirs, en particulier. Ils offrent des consultations de
proximité, assurent la distribution des médicaments et jouent un role central dans
I"éducation sanitaire des populations. La prise en charge des enfants de moins de 5
ans est gratuite au niveau des postes de santé et reste assujettie au niveau de
déshydratation.—Pour ce qui reléve des actions de prévention de la diarrhée, les
postes de santé s’appuient sur la sensibilisation des populations et la promotion des
bonnes pratiques d’hygiene, dans un contexte marqué par des contraintes en termes
de déficience d’équipements adéquats. Ces actions de prévention se concrétisent par
'organisation de journées de vaccination, la tenue de causeries éducatives et de
Visites a Domicile (VAD), mises en ceuvre par les Bajanu Gox.
Ces derniéres sont des femmes volontaires, non rémunérées, désignées
démocratiquement par les habitants de chaque quartier. Elles sont a l'interface des
populations et du personnel de santé et jouent un role tres important dans la
sensibilisation. Elles ne disposent pas d’Equipement de Protection Individuelle (EPI)
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ni de ressources matériels et financiéres pour mener a bien leurs activités mais sont
pétries de fierté d’exercer ce service a la communauté. Les Bajanu Gox, accompagnent
les infirmiers chef des postes de santé des quartiers-cibles dans les causeries et
I'organisation des séances de vaccination a l'approche de la saison pluvieuse en
ciblant les enfants de moins de cinq ans, afin de renforcer leur immunité et prévenir
les maladies courantes pendant cette période a risque. Les postes de santé,
rencontrent des ruptures fréquentes de médicaments essentiels, obligeant parfois les
meres a s’orienter vers les pharmacies privées, avec un cott supplémentaire
difficilement supportable par les ménages vulnérables. Cette situation se traduit par
une perception négative de certaines populations sur l'efficacité et 'accessibilité des
postes de santé. A cela s’ajoute le manque de personnel qualifié au sein de ces postes
de santé. Ces insuffisances affectent la continuité et l'efficacité des interventions

préventives et curatives.

2.3.2.2. Le service d’hygiene

Le service d’hygiene joue un réle important dans la lutte contre la diarrhée dans la
ville de Kaolack. Il intervient également dans la prévention, la sensibilisation et le
contrdle sanitaire, notamment des denrées alimentaires dans les marchés et les
boutiques des quartiers périurbains. La prévention repose sur les prospections a
domicile, permettant de sensibiliser les ménages sur les bonnes pratiques d’hygiene
personnelle et domestique, la gestion sécurisée de 'eau et des déchets. Pour ce qui
est du controle sanitaire, il comprend la vérification de l'état des marchés, des
restaurants et des lieux publics afin de limiter les risques de contamination. Les
manquements constatés sont assortis d’une sanction pécuniaire. De plus, les actions
de sensibilisation collective, a travers les opérations Augias (nettoiement du quartier,
appelé «Set Sétal » en terme local, vernaculaire et la collaboration avec les
Organisations Communautaires de Base (OCB) telles que les Associations Sportives
et Culturelles (ASC), entre autres, facilitent la compréhension des liens du triptyque
insalubrité-mauvaises pratiques-d’hygiene-diarrhée . Cependant, 1'efficacité de ces
interventions est limitée par plusieurs facteurs :

- lincivisme des populations, qui réduit la régularité des bonnes pratiques

d’hygiéne ;
- l'acces limité a certains quartiers non aedificandi pendant la saison pluvieuse ;
- le manque de ressources logistiques et humaines, restreignant la portée et la
fréquence des visites et controles.

Ces contraintes soulignent la nécessité d’un renforcement des moyens pour améliorer
durablement la prévention de la diarrhée.
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2.4. Stratégies communautaires

Dans les quartiers périurbains de Sam, Nimzatt, Ngane Alassane et Abattoirs, les
populations sont confrontées a des conditions environnementales favorisant la
propagation de la diarrhée, telles que linsalubrité, la proximité de la nappe
phréatique et 1’absence de réseaux d’assainissement complets. Conscientes de ces
risques, les populations ont développé un ensemble de stratégies pour se prémunir
de la diarrhée.

2.4.1. Hygiéne des mains et entretien des toilettes

Le lavage des mains demeure la mesure préventive la plus largement adoptée par les
ménages. Apres 'utilisation des toilettes, cette pratique est quasi systématique, avec
des taux tres acceptables de 96,4% a Sam, 100 % a Nimzatt, 98,85 % a Ngane Alassane
et 97,4 % aux Abattoirs (Tableau 1).

Tableau 1 : Fréquences de lavage des mains apreés usage des toilettes dans les
ménages des quartiers-cibles en 2024

Lavage des mains Sam Nimzatt Ngane Alassane Abattoirs
Apres les toilettes 96,4% 100% 98,85% 97,4%
Avant de manger 63,31% 98,04 % 74,71% 54,55%
Apres le nettoyage | 58,27% 80,39% 40,23% 62,34%
des fesses du bébé

Avant de faire la | 48,92% 17,65% 13,79% 10,39%
cuisine

Avant ['allaitement 11,51% 0% 0% 0%
Autres 14,39% 7,84% 25,29% 12,99%

Source : enquéte Ndour, 2024

Toutefois, cette régularité constatée aprés l'utilisation des toilettes, varie
sensiblement, voire méme parfois nulle si on consideére les autres rubriques (avant de
manger...). Avant les repas, par exemple, seuls 63,31 % des ménages a Sam, 98,04 % a
Nimzatt, 74,71 % a Ngane Alassane et 54,55 % aux Abattoirs se conforment au lavage
des mains. Apres le nettoyage des fesses des enfants, les taux de respect de cette regle
s’élevent respectivement a 58,27 % a Sam, 80,39 % a Nimzatt, 40,23 % a Ngane
Alassane et 62,34 % aux Abattoirs. Le lavage des mains avant la préparation des
repas et avant l'allaitement est beaucoup moins systématique. Les taux observés
varient de 10,39 % aux Abattoirs a 48,92 % a Sam pour la préparation des repas, et de
0 % a Nimzatt, Ngane Alassane et aux Abattoirs a 11,51 % a Sam avant I'allaitement
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(tableau 1, ci-dessus). Par ailleurs, les résultats obtenus ont aussi révélé que certaines
cuisines restent mal entretenues avec des ustensiles non lavés et la présence d’eaux
usées mal gérées. Cela constitue un facteur de risque diarrhéique aggravant dans les
ménages des quartiers étudiés.

2.4.2. Gestion et traitement des eaux de consommation, vaisselle et de cuisson

La qualité de I'eau de consommation constitue un déterminant majeur dans la
prévention de la diarrhée. Dans les quartiers périurbains de Sam, Nimzatt, Ngane
Alassane et Abattoirs, les ménages s’approvisionnent en eau a partir de diverses
sources. Les charretiers revendeurs représentent la source principale pour 45,32 %
des ménages a Sam, 25,49 % a Nimzatt, 29,89 % a Ngane Alassane et 61,04 % aux
Abattoirs. Bien que cette eau soit facilement accessible, elle présente un risque élevé
de contamination, en raison des conditions souvent insalubres de stockage et de
transport. L’eau filtrée constitue la deuxieme source d’approvisionnement, utilisée
par 30,22 % des ménages a Sam, 29,41 % a Nimzatt, 45,98 % a Ngane Alassane et
12,99 % aux Abattoirs. Elle offre une meilleure sécurité microbiologique, mais sa
qualité finale dépend du type de filtration et de I'entretien régulier des dispositifs.
L’eau du robinet, lorsqu’elle est correctement traitée, demeure une source
théoriquement stire, mais son utilisation reste limitée (12,95 % a Sam, 21,57 % a
Nimzatt, 10,34 % a Ngane Alassane et 7,79 % aux Abattoirs), car la majorité des
ménages la jugent non consommable, malgré la multiplication récente des
branchements domiciliaires, qui a amélioré 1’acces a 1'eau dans ces quartiers. D’autres
sources moins fréquentes correspondent a 1'usage des sachets d’eau (8,63 % a Sam,
1,96 % a Nimzatt, 2,3 % a Ngane Alassane et 11,69 % aux Abattoirs), de I'’eau bornes
fontaines publiques (1,44 % a Sam, 19,61 % a Nimzatt, 5,75 % a Ngane Alassane et 1,3
% aux Abattoirs) et de I'eau du puits-pluie (1,44 % a Sam, 1,96 % a Nimzatt, 5,75 % a
Ngane Alassane et 5,19 % aux Abattoirs). Cette diversité traduit 'adaptation des
ménages aux contraintes locales d’acces au liquide précieux, tout en soulignant la
dépendance a des sources vulnérables a la contamination de la diarrhée. Pour
réduire le risque d’exposition diarrhéique les ménages mettent en ceuvre des
stratégies de traitement domestique, principalement le filtrage (80,58 % a Sam, 68,63
% a Nimzatt, 75,86 % a Ngane Alassane et 88,31 % aux Abattoirs) et, dans une
moindre mesure, la désinfection avec l'eau de javel (38,13 % a Sam, 2549 % a
Nimzatt, 18,39 % a Ngane Alassane et 46,75 % aux Abattoirs). L’eau ainsi traitée est
stockée dans des récipients fermés pour atténuer le risque de contamination
domestique. L’évacuation des eaux de vaisselle et de cuisson se fait majoritairement
dans la rue (71,22 % a Sam, 96,08 % a Nimzatt, 83,91 % a Ngane Alassane et 62,34 %
aux Abattoirs). Subsidiairement, les ménages wutilisent aussi des pratiques
alternatives (fosses septiques, sillons de drainage improvisés) pour l'évacuation des
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eaux de vaisselle et de cuisson. Ces modes d’évacuation exposent les populations a
des risques environnementaux et pathologiques a I'image de la diarrhée.

2.4.3. Pratiques de recours aux soins

Dans les quartiers périurbains de Sam, Nimzatt, Ngane Alassane et Abattoirs, le
recours aux structures de santé en cas de diarrhée est une réalité. En effet, les
résultats de nos enquétes obtenus a cet effet, révélent que 98,56% des ménages a Sam,
96,08 % a Nimzatt, 94,25 % a Ngane Alassane et 100 % aux Abattoirs déclarent
recourir en priorité vers la structure de santé la plus accessible en termes de coftt et
de distance (figure 4). Cela traduit une prise de conscience des risques sanitaires
associés a la diarrhée et un souci d’accéder a des soins appropriés. Cependant,
certains ménages attendent la persistance des symptomes avant de se faire consulter,
autrement dit, ils font recours pendant ce temps, a des remedes traditionnels. Ces
pratiques concernent 1,44 % des ménages a Sam, 3,9 % a Nimzatt, 1,15 % a Ngane
Alassane et sont absentes aux Abattoirs (figure 4).

Figure 4 : Premier recours aux soins des cas de diarrhée des ménages des quartiers-

cibles
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3. Discussion

Les résultats obtenus de cette étude montrent qu'au regard de la recrudescence
généralisée de la morbidité dans les quartiers périurbains de Sam, Nimzatt, Ngane
Alassane et Abattoirs de 2020 a 2024, la diarrhée apparait comme un véritable
probleme de santé publique qui affecte surtout les enfants de moins de 5 ans. Des
résultats similaires ont été obtenus par I'OMS, (2013, p. 10) et (B. KONE et al., 2019, p.
11) qui soulignent que les enfants de moins de cing ans, représentent la population a
risque diarrhéique en Afrique subsaharienne et en Asie. Ces résultats rejoignent aussi
celui de (L. SY et al, 2017, p. 748) qui place la diarrhée parmi les maladies sévissant a
I'état endémique en milieu urbain et qui demeure la deuxiéme cause de mortalité
chez les enfants de moins de cinq ans. Par ailleurs, les résultats de I'étude révelent
également que les services techniques de santé et d’hygiene ont mis en place un
ensemble de stratégies pour réduire le risque diarrhéique. Ces mesures de lutte
contre la diarrhée dans les quartiers périurbains de Sam, Ngane Alassane, Nimzatt et
Abattoirs se résument a des interventions médicales, la sensibilisation
communautaire et la capacitation du personnel de santé et les agents du service
d’hygiéne. En effet, la prise en charge efficace et rapide des cas de diarrhée, suppose
une accessibilité (financiere et géographique) des populations aux infrastructures de
santé et services urbains de base (OMS, 2012, p. 6 ; D. JOHNSON, 2014, p. 394).

Le service d’hygiene intervient également dans la prévention, la sensibilisation et le
controle des denrées alimentaires. La consommation de denrées périmées ou une
mauvaise souvent adossée a la pauvreté peut aggraver le risque diarrhéique (ONU-
HABITAT, 2011, p. 2 et de EW. KIMANI-MURAGE et al., 2011, p. 150). La
prévention repose la sensibilisation des ménages, la gestion sécurisée de 1'eau et des
déchets ainsi que les bonnes pratiques d’hygiéne personnelle et domestique. La
qualité de l'eau de boisson n’est pas des meilleures dans les quartiers-cibles et
participe dans l'apparition et 'endémicité de la diarrhée dans ces derniers. Les
études de H. CHINOITEZVI et al., (2024, p. 5) et de A. BARTLETT; (2003, p. 283) ont
établi des relations entre la qualité de 1'eau utilisée dans les ménages et I'apparition
de certaines maladies hydriques comme la diarrhée. Dans le méme sillage, B.N.
YONGSI, 2020, p. 58 et S. DOS SANTOS et T. LEGRAND, 2007, p. 367 soulignent que
I'acces a l'eau potable, est une contrainte de taille chez les couches vulnérables de
leurs espaces d’étude (Yaoundé et Ouagadougou). Dans les pays développés,
I’amélioration de I'approvisionnement en eau potable est reconnue pour avoir joué
un role crucial dans la baisse de la mortalité au XIXe siécle, en réduisant I'exposition
a des maladies liées a 1’eau, notamment les maladies diarrhéiques (A. MCMICHAEL,
2000, p. 1119). Dans les quartiers périurbains de Sam, Nimzatt, Ngane Alassane et
Abattoirs, les populations ont mis en place des communautés pour lutter contre la
propagation de la diarrhée. Il s’agit notamment majoritairement du lavage des
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mains, de I'entretien des toilettes, du traitement des eaux de consommation (boisson,
vaisselle et cuisson) et des Opérations Augias (nettoiement) au niveau des quartiers-
cibles. Une faible proportion des ménages (4,6 % a Ngane Alassane) pratique
I"automédication ou utilisent des décoctions a base de plantes médicinales. Dans
cette dynamique D. JOHNSON; (2014, p. 421) et JICA; (2014, p. 203), soulignent que
les mauvaises pratiques d’hygiene facilitent la transmission de la diarrhée. La
promotion de I'hygiéne est un levier important sur lequel on doit s’appuyer pour se
prémunir de nombreuses maladies des mains sales a I'instar de la fievre typhoide, le
choléra, la dysenterie et la diarrhée (L. BORGHI et al., 2002, p. 80). Par ailleurs, {I.
MBAYE;—(2025, p.15) montre que 30% des chefs de ménage de la commune de
Bignona (Sénégal), incriminent la mauvaise qualité de I’eau dans la propagation de la
diarrhée. Cela est conforté par A. REOUNOD]JI (2016, p. 14), qui atteste que la
consommation d’eaux de nappes contaminées par les eaux usées constitue une voie
majeure d’apparition des maladies hydriques telle que la diarrhée. La faible
perméabilité des sols argileux accentue les inondations en saison pluvieuse,
entrainant la dispersion des déchets et la contamination des points d’eau (JICA, 2014,
p. 31). Cette vulnérabilité est renforcée par une topographie basse favorisant la
stagnation des eaux, un phénomene également observé a Conakry ou dans les zones
basses, les sols saturent rapidement sous de fortes pluies (M.R. BANGOURA, 2017,
p-188). De tels processus augmentent le contact des ménages avec les agents
pathogenes, tandis que l'infiltration des contaminants dans la nappe phréatique et
leur accumulation dans la chaine alimentaire génerent des risques sanitaires majeurs
(R. SUFRA, 2025, p. 2). Le tout est aggravé par un cadre de vie malsain, délétére qui
expose les populations a des risques diarrhéiques. Un environnement malsain,
insalubre influe de maniére directe ou indirecte sur plus de 28% des maladies en
Afrique (OMS, 2012, p. 4). Ainsi, il est établi un lien entre une urbanisation non
planifiée et la recrudescence de l'insalubrité (ANSD, 2018, p. 76). Dans la méme
veine, une étude de I. MBAYE, (2025, p. 15) montre que 11% des chefs de ménage
dénoncent l'insalubrité de l'environnement urbain de la commune de Bignona
comme un facteur de risque de la diarrhée. L’absence d’un systeme d’assainissement
adéquat est aussi souvent fustigée (ONU-HABITAT, 2011, p. 2).

Par ailleurs, des études montrent que la mauvaise gestion des ordures dans les
quartiers défavorisés de Nouakchott, est associée a des risques diarrhéiques (I. SY et
al., 2017, p.16). Dans cette dynamique A. MCMICHAEL, 2000, p. 1123 avait déja
prévenu que la mauvaise gestion des ordures et des eaux usées constitue un facteur
de risque environnemental favorable a la multiplication d’agents pathogeénes,
vecteurs de maladies. Une telle situation environnementale contribue a Ia

contamination de I'eau de la nappe phréatique, utilisée comme eau de boisson (P.
VENNETIER, 1988, p.182 ; A. PICKERING et al., 2010, p. 275). Par ailleurs,
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I'incinération des couches des bébés, apres usage, est une pratique empirique
adoptée par 16% des chefs de ménage de la commune de Bignona (I. MBAYE, 2025,
p. 15). Selon les croyances endogenes de ces derniers, cette pratique constitue un
facteur de risque diarrhéique. A. PRUSS USTUN, J. WOLF, ]J. BARTRAM et al. (2019,
p. 770) rappellent dans son étude que l'ampleur des conséquences sanitaires
mondiales, estimant a plusieurs centaines de milliers les déces diarrhéiques associés
a l'insuffisance de I'assainissement et a des pratiques d’hygiene inadaptées. Ainsi, en
améliorant l'assainissement, a travers une bonne gestion des ordures et des eaux
usées, on ferait reculer de 32% la diarrhée chez I’enfant (UNICEF, 2012, p. 11). A ces
contraintes environnementales s’ajoute la pauvreté urbaine qui limite les stratégies
communautaires de lutte contre la diarrhée (S. NDOUR et I. MBAYE, 2025, p. 86).
Les résultats obtenus par S. DOS SANTOS, J. RAUTU, B. SCHOUMAKER et al.
(2019, p. 55) soulignent le role central des conditions socio-économiques dans la
transmission de la diarrhée.

Conclusion

En définitive, les résultats de cette étude montrent que les populations sont
conscientes de la déficience du dispositif de prise en charge de la diarrhée, de
I'absence d’'un systeme, de la mauvaise gestion des déchets, des eaux usées
domestiques, bref de l'insalubrité récurrente dans les quartiers périurbains de Sam,
Nimzatt, Ngane Alassane et Abattoirs. Face a cette situation, elles ont développé des
stratégies d’adaptation, allant de I'amélioration des pratiques d’hygiéne domestique
a I'organisation collective pour la gestion des déchets et de ’acces a 1’eau potable. Du
coté institutionnel, la collectivité territoriale et les services de santé jouent un role
central dans la prévention et la gestion de l'insalubrité et de la diarrhée. Les
programmes de sensibilisation et les partenariats avec les acteurs communautaires
contribuent a réduire localement, 1'exposition aux risques diarrhéiques, mais restent
insuffisants face a l'ampleur des défis environnementaux et démographiques les
quartiers périurbains de la ville de Kaolack en général.
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